


















れている（e.g., Janis & Terwilliger,1962；Kunda,1987；Liberman & Chaiken,1992）。例えば、Kunda
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の中でも、自己肯定化理論（Sherman & Cohen,2006；Steele,1988）に基づき、自己価値の維持、防
衛への動機づけの観点から検討を行った研究（e.g., Armitage, Harris, Hepton, & Napper,2008；Harris &





































Fein & Spencer,1997；Tesser & Cornell,1991, for reviews, see Cohen & Sherman,2014；McQueen &
Klein,2006；Sherman & Cohen,2006）、近年、健康リスク情報に対する自己防衛反応も低減すること
が多くの研究で実証されてきている（e.g., Armitage et al.,2008；Harris & Napper,2005；Reed & Aspin-
wall,1998；Sherman et al.,2000；for reviews, see Harris & Epton,2009,2010）。例えば、Sherman et al.





















DiBello, Neighbors, & Ammar,2015；Harris, Mayle, Mabbott, & Napper,2007；Kessels, Harris, Ruiter, &
Klein,2016）、過度の飲酒（e.g., Harris & Napper,2005；Napper, Harris, & Epton,2009）、性感染症のリ
スクのある性行為（e.g., Sherman et al.,2000, study2）、フルーツや野菜の摂取不足（e.g., Epton &



























Griffin & Harris,2011；Harris et al.,2007）。「熟慮傾向」は、記事内容について熟慮した程度である。
先行研究では、健康リスク情報によって脅威が高まっている人ほど、熟慮傾向を低く報告する傾向が
あることが示されている（e.g., Griffin & Harris,2011；Napper et al.,2009）。「記事の説得力」は、記
事内容が妥当であると考える程度である。先行研究では、健康リスク情報によって脅威が高まってい
る人ほど、記事の説得力を低く報告する傾向があることが示されている（e.g., Harris & Napper,
2005）。「行動改善意図」は、記事内容を読んで自分の健康リスク行動を改善しようと考える程度であ
る。先行研究では、健康リスク情報によって脅威が高まっている人ほど、行動改善意図を低く報告す







































































































従属変数 平均値 （標準偏差） 平均値 （標準偏差） 平均値 （標準偏差） F 値
自己関与度 4．48 （1．64） 4．57 （1．58） 4．53 （1．60） 0．20 ns.
熟慮傾向 4．97 （1．35） 4．71 （1．45） 4．83 （1．41） 0．97 ns.
記事の説得力 4．58 （1．32） 4．42 （1．36） 4．50 （1．34） 0．45 ns.




































































従属変数 平均値 （標準偏差） 平均値 （標準偏差） 平均値 （標準偏差） F 値
自己関与度 4．60 （1．67） 4．55 （1．52） 4．57 （1．59） 1．43 ns.
熟慮傾向 5．38 （1．30） 4．78 （1．45） 5．07 （1．41） 6．85 **
記事の説得力 4．66 （1．23） 4．48 （1．13） 4．57 （1．18） 0．18 ns.
行動改善意図 4．04 （1．70） 3．58 （1．61） 3．80 （1．67） 3．51 †




































































る必要があると考えられる。例えば、Hoshino-Browne, Zanna, Spencer, Zanna, Kitayama, & Lackenbauer
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Effect of self-affirmation on the acceptance of threatening
health risk information among Japanese people
Shunsuke SHIMODA＊
Previous studies have shown that self-affirmation increases the acceptance of threatening health risk information. This study
examined whether the same findings would emerge among Japanese people. In Study 1, participants were presented health-
risk information regarding caffeine consumption after they affirmed (or not) their self-worth. Then, they were asked to evalu-
ate the information. Results showed that there were no significant effects of self-affirmation on the acceptance of health risk
information. In Study 2, we replicated Study 1 by modifying the experimental manipulation of self-affirmation. The results
showed that affirmed participants had a higher tendency to accept health-risk information than did non-affirmed participants.
However, these effects of self-affirmation were observed regardless of the level of participants’caffeine consumption. This
finding was different from those of previous studies. We discussed the limitations of this study and the need for further re-
search to examine the effect of self-affirmation among Japanese people.
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